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Nama :   Ahmad Saehu 
NIM    :   60400109003 
Judul :   Studi Perbandingan Kecepatan Denyut Nadi Pada Orang 
Yang Tinggal di Daerah Pantai dan Daerah Pegunungan 
 
Tujuan dalam penelitian ini adalah 1). Ingin mengetahui seberapa besar 
kecepatan denyut nadi pada orang yang tinggal di daerah pantai menggunakan 
phonocardiografh (PCG). 2). Ingin mengetahui seberapa besar kecepatan denyut 
nadi pada orang yang tinggal di daerah pegunungan dengan menggunakan 
phonocardiografh (PCG). 3). Ingin mengetahui apakah terdapat perbedaan kecepatan 
denyut nadi yang signifikan antara orang yang tinggal di daerah pantai dengan orang 
yang tinggal di daerah pegunungan. Populasi pada penelitian ini adalah orang yang 
tinggal di daerah pantai Barombong kota Makassar dan orang yang tinggal di daerah 
pegunungan Tombolopao kabupaten Gowa. Dalam penelitian ini, peneliti 
mengelompokan sampel dalam tiga kategori usia yaitu anak-anak, remaja dan 
dewasa, dengan jumlah 10 orang setiap kategori. Variabel penelitian terdiri dari 
variabel bebas dan variabel terikat. Variabel bebas yaitu denyut nadi sedangkan 
variabel terikatnya adalah umur, suhu badan dan tekanan darah normal. Metode 
penelitian  dengan metode survey, pengumpulan data dilakukan dengan teknik tes 
dan pengukuran terhadap kondisi vital berupa Tekanan darah, suhu tubuh dan 
pengukuran denyut nadi. Pengukuran denyut nadi mnggunaka Phonocardiografh. 
merupakan metode sederhana dan mudah yang dapat memberikan informasi berupa 
gambar grafik suara jantung dari sinyal phonocardiografh yang dapat dianalisis. 
Hasil penelitian menunjukkan, 1). Hasil perhitungan kecepatan denyut nadi 
orang yang tinggal di daerah pantai pada kategori anak-anak sebesar 90.46 
denyut/menit, kategori remaja sebesar 81.31 denyut/menit dan kategori dewasa 
sebesar 78.74 denyut/menit. 2). Kecepatan denyut nadi orang yang tinggal di daerah 
pegunungan pada kategori anak-anak sebesar 85.01 denyut/menit, kategori remaja 
sebasar 71.02 denyut/menit dan kategori dewasa sebesar 69.61 denyut/menit. 3). 
Terdapat perbedaan kecepatan dennyut nadi yang signifikan, dimana orang yang 
tinggal di daerah pantai memiliki frekuensi denyut jantung lebih tinggi dipengaruhi 
oleh kondisi lingkungan tempat tinggal yang berpengaruh terhadap keadaan fisik dan 
mental seseorang. 






Nama :   Ahmad Saehu 
NIM    :   60400109003 
Judul          : Speed Comparison Study of Pulse ( heart ) On People Who 
Lived in Coast Region and the People Who Lived in Mountain 
Regions  
 
 The purpose of this research is 1). Want to know how much the speed of 
the pulse in people who live in coastal areas using phonocardiografh (PCG). 2). Want 
to know how much the speed of the pulse on people living in mountainous areas 
using phonocardiografh (PCG). 3). Want to find out whether there are differences in 
the speed of the pulse significantly between people who live in coastal areas with 
people living in mountainous areas. The population in this study are those living in 
coastal areas Barombong city of Makassar and the people living in the mountainous 
regions Tombolopao Gowa district. In this study, researchers classify samples in 
three age categories: children, youth and adults, with the number of 10 people each 
category. The research variables consist of independent variables and the dependent 
variable. The independent variable is the pulse while the dependent variable was the 
age, body temperature and blood pressure normal. The research method with survey 
methods, data collection was done by using the test and measurement of vital 
conditions such as blood pressure, body temperature and pulse measurement. 
Phonocardiografh mnggunaka pulse measurement. is a simple and easy method that 
can provide information such as graphic images of the heart sounds 
phonocardiografh signals that can be analyzed. 
 
 The results showed , 1 ) . The result of the calculation of the speed of the 
pulse of people living in coastal areas in the category of children of 90.46 beats / min 
, teen category of 81.31 beats / min and the adult category of 78.74 beats / min . 2 ) . 
Speed pulse of people living in mountainous areas in the category of children of 
85.01 beats / minute , juvenile category sebasar 71.02 beats / min and the adult 
category of 69.61 beats / min . 3 ) . There are differences in speed dennyut significant 
pulse , where people living in coastal areas have a higher frequency of heart dnyut , 
means people living in the mountains have the effective functioning of the heart 
work better . 
  





1.1 Latar Belakang 
Kondisi geografis dan manusia pada dasarnya memiliki hubungan timbal 
balik yang mengakibatkan manusia memiliki karakteristik berbeda-beda di setiap 
wilayahnya, dimana aktivitas penduduk dalam memenuhi kebutuhan hidupnya 
mulai dari ketinggian daerah paling rendah yang terletak di pantai sampai daerah 
puncak gunung dipengaruhin oleh kondisi lingkungan tempat tinggal seperti 
temperatur, iklim, ketinggin tempat tinggal yang berdampak terhadap perubahan 
fisiologis seseorang serta topografi suatu wilayah yang sangat berperan dalam 




Secara geografis kota Makassar memiliki panjang garis dan daerah pantai 
yang memanjang, yaitu kawasan pantai utara dan pantai selatan dengan daerah 
dataran rendah merupakan daerah perkotaan yang penuh dengan kedinamisan dan 
kegiatan penduduk yang sangat beragam
2
. Kota Makassar bagian selatan 
berbatasan langsung dengan kabupaten Gowa, dengan bentuk topografi wilayah 
yang sebahagian besar berupa dataran tinggi berbukit-bukit, meliputi sembilan 
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I Ketut Sudiana, “Dampak Adaptasi Lingkungan Terhadap Perubahan Fisiologis”, 
Prosiding Seminar Nasional FMIPA UNDIKSHA III Tahun 2013. 
http://ejournal.undiksha.ac.id/index.php/semnasmipa/article/view/2708 (13 Agutus 2015) 
2Khairul Hafidz, “Profil Kota Makassar”, Blog Yusran Darmawan. 
http://pesisircelebes.blogspot.com/2014/03/profil-kota-makassar.html (13 Aguatus 2015).  
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Keadaan geografis  kota Makassar yang berbatasan langsung dengan 
kabupaten Gowa memiliki perbedaan dari segi wilayah daerah pantai dan 
pegunungan, penduduk daerah pantai mempunyai karakteristik yang disesuaikan 
dengan keadaan daerahnya dimana suhu udara di daerah pantai terasa panas. Suhu 
rata-rata di daerah pantai  pada siang hari bisa lebih dari 27 °C. Pada daerah 
dataran tinggi  memiliki sistem pegunungan yang memanjang, relief daratan 
dengan banyak pegunungan dan perbukitan memiliki udara yang subur dan udara 
yang sejuk.  
Keadaan geografis tersebut berpengaruh terhadap aktivitas dan kondisi 
penduduk yang berbeda disetiap wilayah, sehingga jantung sebagai organ yang 
sangat penting dan mempunyai pengaruh yang sangat besar dalam melakukan 
aktivitas sehari-hari, yang mempunyai tugas untuk memompakan darah ke seluruh 
tubuh dan berfungsi untuk mengangkut O2 yang dibutuhkan oleh otot dalam 
beraktivitas baik yang bersifat fisik maupun mental masing masing menmpunyai 
intensitas yang berbeda-beda, selama kita melakukan aktifitas maka akan terjadi 




Aktifitas latihan fisik kelub sepakbola yang dilakukan di daerah 
pegunungan atau dataran tinggi yang memfokuskan pada aspek sistem 
                                                          
3Suara Gowa, “Kondisi lingkungan & Geografis Kabupaten Gowa”, 
http://suaragowa.blogspot.com/2011/04/Lembaga Swadaya Masyarakat Suara Gowa. (13 Agustus 
2015). 
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Elly irenne.M.S dan Rachmatullah Pasiyan, Pulse Rate Altering of Students After Up And 
Down Stairs Actifity, (Semarang:Universitas Diponegoro, 2006). 
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kardiovaskular atau jantung yang berfungsi untuk menguatkan kinerja jantung 
dalam mentransfer darah ke seluruh tubuh yang memungkinkan pemain tidak 
cepat lelah. Menguatkan paru-paru bertujuan untuk memaksimalkan suplai 
oksigen yang terbatas/sedikit.
5
 Penelitian yang dilakukan di Manado oleh Ivanny 
kasenda mengenai perbandingan denyut nadi antara penduduk yang tinggal di 
daerah dataran tinggi dan dataran rendah menunjukkan adanya perbedaan denyut 
nadi di dataran tinggi dan dataran rendah.
6
  Dari aktivitas dan penelitian diatas 
menunjukkan adanya pengaruh lingkungan dengan kondisi fisik terhadap fungsi 
kerja jantung seseorang yang dilihat dari perbedaan denyut nadi berdasarkan 
daerah tempat tinggalnya. 
Informasi mengenai aktifitas kondisi jantung dapat di peroleh dengan 
menggunakan alat phonocardiografh yang merekam suara jantung dalam bentuk 
grafik berupa sinyal phonocardiografh yang dapat dianalisa untuk mendeteksi 
secara dini kondisi kesehatan jantung, melalui mikrofon yang sangat sensitif, 
getaran sonik dari jantung yang kamudian diubah manjadi energi listrik dan 
dimasukkan ke dalam galvanometer, kemudian dideteksi di atas kertas. 
Sehubungan dengan hal tersebut di atas maka dilakukanlah suatu 
penelitian mengenai “Studi Perbandingan Kecepatan Denyut Nadi Pada Orang 
Yang Tinggal di Daerah Pantai dan Daerah Pegunungan” untuk mengetahui 
bagaimana pengaruh kondisi geografis daerah tempat tinggal terhadap efektifitas 
fungsi kerja jantung dengan menggunakan alat Phonocardiografh. 
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Zona Pelatih sepak bola, ”Fokus Latihan Fisik Sepakbola” Situs resmi. 
http://www.zonapelatih.net (November 2015) 
6Ivanny Kasenda. “Perbandingan Denyut Nadi Antara Penduduk Yang Tinggal di 
Dataran Tinggi dan Dataran Rendah”, (Manado: Universitas Sam ratulangi Manado Juli, 2014). 
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1.2 Rumusan Masalah 
Pada penelitian ini di rumuskan beberapa permasalahan yaitu : 
1. Seberapa besar kecepatan denyut nadi pada orang yang tinggal di daerah 
pantai dengan menggunakan phonocardiografh (PCG) ? 
2. Seberapa besar kecepatan denyut nadi pada orang yang tinggal di daerah 
pegunungan dengan menggunakan phonocardiografh (PCG) ? 
3. Apakah terdapat perbedaan kecepatan denyut nadi yang signifikan pada 
orang yang tinggal di daerah pantai dengan orang yang tinggal di daerah 
pegunungan dengan menggunakan phonocardiografh (PCG) ? 
1.3 Tujuan Penelitian 
Penelitian ini dilaksanakan bertujuan untuk:  
1. Mengetahui kecepatan denyut nadi pada orang yang tinggal di daerah 
pantai dengan menggunakan sistem phonocardiograph (PCG).  
2. Mengetahui kecepatan denyut nadi pada orang yang tinggal di daerah 
pegunungan dengan menggunakan sistem phonocardiograph (PCG).  
3. Mengetahui bagaimana perbedaan kecepatan denyut nadi pada orang yang 
tinggal di daerah pantai dengan orang yang tinggal di daerah pegunungan. 
1.4 Ruang Lingkup Penelitian 
Penelitian ini dibatasi pada perhitungan kecepatan denyut nadi 
menggunakan sistem phonocardiograph (PCG) dalam kondisi tidak melakukan 
aktivitaas sebelumnya (istirahat), pada responden yang tinggal di daerah pantai  
dataran rendah dan daerah pegunungan berdasarkan pada variasi umur (anak-anak 
5 
7-12 tahun, remaja 17-25 tahun dan dewasa 35-45 tahun) dalam kondisi sehat 
dengan jumlah masing-masing 10 orang. 
1.5 Manfaat Penelitia 
Dalam penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai berikut:  
1. Memberikan pemahaman kepada masyarakat mengenai pentingnya 
menjaga kesehatan dan mengetahui kondisi jantung.  
2. Memberikan informasi mengenai kondisi dan kesehatan jantung. 
3. Memberikan informasi mengenai pengaruh kondisi geografis terhadap 

















2.1 Denyut Jantung 
Jantung merupakan organ berongga empat dan berotot yang berfungsi 
memompa darah lewat sistem pembuluh darah. Letak jantung di dalam rongga 
dada sebelah depan (cavum mediastinum anterior) sebelah kiri bawah dari per-
tengahan rongga dada, di atas diafragma dan pangkalnya terdapat di belakang kiri, 
pada tempat ini terjadi pukulan yang disebut iktus kordis. Jantung menggerakkan 
darah dengan kontraksi yang kuat dan teratur dari serabut otot yang membentuk 
dinding rongga-rongganya. Pola kontraksi sedemikian rupa sehingga kedua bilik 
berkontraksi serempak dan hampir 1/10 detik kemudian kedua serambi 
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Clenaghan, Bruce, dan Rotella, Robert,  Semarang: IKIP 1993. (20 Oktober 215). 
Gambar 2.1 Ilustrasi ukuran dan letak jantung dalam 




Fungsi utama jantung adalah menyediakan oksigen ke seluruh tubuh dan 
membersihkan tubuh dari hasil metabolism (karbondioksida). Jantung 
melaksanakan fungsi tersebut dengan mengumpulkan darah yang kekurangan 
oksigen dari seluruh tubuh dan memompanya ke dalam paru-paru, dimana darah 
akan mengambil oksigen dan membuang karbondioksida. Jantung kemudian 
mengumpulkan darah yang kaya oksigen dari paru-paru dan memompanya ke 
jaringan di seluruh tubuh. 
Pada saat berdenyut setiap ruang jantung mengendur dan terisi darah 
(disebut diastol). Selanjutnya jantung berkontraksi dan memompa darah keluar 
dari ruang jantung (disebut sistol). Kedua serambi mengendur dan berkontraksi 
secara bersamaan, dan kedua bilik juga mengendur dan berkontraksi secara 
bersamaan. Darah yang kehabisan oksigen dan mengandung banyak 
karbondioksida (darah kotor) dari seluruh tubuh mengalir melalui dua vena 
berbesar (vena kava) menuju ke dalam atrium kanan. Setelah atrium kanan terisi 




Denyut adalah gelombang yang teraba pada arteri akibat dari darah 
dipompa oleh jantung.  Denyut nadi merupakan frekuensi perputaran banyaknya 
peredaran darah ke jantung dan diukur untuk menentukan frekuensi denyut 
jantung. Istilah denyut nadi merupakan manifestasi dari kemampuan jantung 
dimana indikator dari denyut jantung adalah denyut nadi. Jadi untuk melihat 
denyut jantung dapat dilihat dari denyut nadi yang merupakan rambatan dari 
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denyut jantung, denyut tersebut dihitung tiap menitnya dengan hitungan repetisi 
(kali/menit) atau dengan denyut nadi maksimal adalah 220 dikurangi umur.
9
  
Denyut nadi digunakan untuk parameter fungsi tubuh manusia, yang 
berkisar antara 60-100 denyut permenit. Orang yang mempunyai frekuensi denyut 
nadi di bawah 60 denyut permenit bagi orang terlatih menunjukkan efektifitas dari 
jantung dalam memompa darah, sedangkan denyut nadi istirahat melebihi 100 
denyut per menit adalah kemampuan jantung memompa darah lemah yang 
menggambarkan terganggunya kondisi fisik seseorang. 
Kecepatan normal denyut jantung pada orang dewasa adalah 55 sampai 90 
kali/ menit dengan rata-rata 70 kali/ menit. Denyut apikal merupakan pengukuran 
frekuensi dan irama kontraksi jantung yang paling banyak. Kecepatan denyut 
jantung dalam keadaan sehat berbeda-beda, dipengaruhi oleh penghidupan, 
pekerjaan, makanan, umur, dan emosi. Irama dan denyut sesuai  dengan siklus 




Usia seseorang sangat berpengaruh terhadap denyut nadi, denyut nadi 
maksimum pada orang lanjut usia sangat menurun (penurunan 50 % dari usia 
remaja pada usia 80 tahun). Hal ini disebabkan berkurangnya massa otot, dan 
daya maksimum otot yang dicapai sangat berkurang.  Pada anak umur 5 tahun 
denyut nadi istirahat antara 96 - 100 denyut setiap menit, pada usia 10 tahun 
mencapai 80 - 90 denyut setiap menit, dan pada orang dewasa mencapai 60 - 80 
denyut setiap menit. 
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Kesehatan juga sangat mempengaruhi denyut nadi, pada orang yang tidak 
sehat dapat terjadi perubahan irama atau frekuensi jantung secara tidak teratur. 
Seseorang yang baru sembuh dari sakit maka frekuensi jantungnya cenderung 
meningkat, riwayat kesehatan seseorang berpenyakit jantung, hipertensi, atau 
hipotensi akan mempengaruhi kerja jantung. Demikian juga pada penderita 
kurang darah (anemia) akan mengalami peningkatan kebutuhan oksigen sehingga 
cardiac output meningkat yang mengakibatkan peningkatan denyut nadi.
11
  
Kemudian menurut menurut sherwood, faktor-faktor yang mempengaruhi 
denyut jantung antara lain usia, posisi tubuh, latihan fisik yang mempengaruhi 
denyut jantung  dan faktor lain seperti kerja otot, suhu tubuh, ketinggian tempat 
dan suhu lingkungan. Kecepatan denyut jantung akan meningkat karena pengaruh 
suhu eksternal yang tinggi.
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Perubahan suhu memiliki pengaruh terhadap berbagai 
proses fisiologi. Dalam batas-batas tertentu, peningkatan suhu akan mempercepat 




Kerja manusia bersifat mental dan fisik yang masing-masing mempunyai 
intensitas yang berbeda-beda. Tingkat intensitas yang terlalu tinggi 
memungkinkan pemakaian energi yang berlebihan, sebaliknya intensitas yang 
terlalu rendah memungkinkan rasa bosan dan jenuh. Karena itu perlu diupayakan 
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tingkat intensitas yang optimum yang ada diantara kedua batas yang ekstrim tadi 
dan tentunya untuk tiap individu berbeda.
14
 
2.2 Penjelasan Al-Qur’an Mengenai Jantung 
Pemahaman mengenai jantung (heart) tidak berhenti secara fisik saja, 







لۡۡۡۖاَِهبَۡنوُعَم  َسيۡٞناَذاَءۡ  و
َ











Maka apakah mereka tidak berjalan di muka bumi, lalu mereka 
mempunyai hati yang dengan itu mereka dapat memahami atau 
mempunyai telinga yang dengan itu mereka dapat mendengar? Karena 
sesungguhnya bukanlah mata itu yang buta, tetapi yang buta, ialah hati 
yang ada di dalam dada. (QS. Al-Hajj : 46). 
Sehubungan dengan itu, dapat dipahami secara bahasa, dengan 
memperhatikan surat Al-Hajj ayat 46 di atas. “fatakuuna lahum qulubun ya’kiluna 
biha” yang diartikan “…lalu mereka mempunyai hati yang dengan itu mereka 
dapat memahami…”, memiliki arti kata perkata “maka bagi mereka hati (qulubu) 
yang memahami (ya’qiluuna) denganya”. Dalam bahasa arab, qulubun berasal 
dari akar kata qalb yang artinya hati atau jantung. Harap dibedakan antara hati 
disini dengan hati (liver) yang merupakan salah satu anatomi dalam sistem 
pencernaan. Sebagaimana halnya beberapa bahasa di dunia seperti misalnya 
bahasa Inggris, yang mana heart dapat berarti hati dan dapat pula berarti jantung, 
dalam bahasa Arab qalb dapat berarti hati dapat pula berarti jantung. Sedangkan 
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ya’qiluuna berasal dari akar kata a’qal yang berarti berpikir atau memahami, dan 
dalam kaitanya dengan anatomi berarti otak. 
Dengan demikian “qulubun ya’qiluuna” secara tersurat juga berarti 
“jantung untuk memahami/berpikir”. Hal ini dipertegas pada kelanjutan ayat 
diatas pada ayat yang sama, mengenai kemampuan jantung ini : “fa-innahaa laa 
ta’maa l-abshaaru walaakin ta’ma l-qulubu allatii fii l-shuduuri”—“karena 
sesungguhnya bukanlah yang buta itu mata, tetapi yang buta adalah qalb yang 
yang ada didalam dada (I-qulubu allati fii l-shuduuri)” yaitu jantung. 
Pemilihan kata “a’qal” yang disandingkandengan dengan “qalb” disini 
patut digaris bawahi, karena memahami dalam bahasa Arab, yang digunakan lebih 
dari 19 kali dalam Al Qur’an adalah “faqaha”, bukan“a’qal”. A’qal yang berarti 
memahami atau berakal sendiri digunakan lebih dari 40 kali dalam Al Qur’an, 
akan tetapi kaitannya dengan memikirkan dengan otak, bukan dengan hati. Jika 
memahami dengan “qalb” menggunakan kata faqaha (danturunannya), sedangkan 
“memahami” dengan otak, Al Qur’an menggunakan kata“a’qal” (dan turunannya), 
maka di surah Al Hajj ayat 46 secara khusus dikaitkan antara “qalb” dengan 
“a’qal” (qulubun ya’qiluuna)15. 
Dijelaskan pula dalam Al-Qur’an Q.S. Al Infitar ayat 6-8, manusia adalah 
salah satu makhluk hidup yang terhebat dan tercanggih. Sistem tubuhnya paling 
menakjubkan di alam, dibentuk Allah dengan proporsi yang sempurna, 
sebagaimana dalam firman-Nya adalah: 
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Hai manusia, apakah yang telahHamsyir memperdayakan kamu (berbuat 
durhaka) terhadap Tuhanmu Yang Maha Pemurah. Yang telah menciptakan 
kamu lalu menyempurnakan kejadianmu dan menjadikan (susunan tubuh)mu 
seimbang, dalam bentuk apa saja yang Dia kehendaki, Dia menyusun tubuhmu. 
 
Sehubungan dengan ayat tersebut di atas, dalam tubuh manusia terdapat 
banyak keseimbangan rumit. Hubungan yang sempurna di antara semua sistem 
tubuh yang saling tergantung itu memungkinkan manusia menjalankan fungsi-
fungsi vitalnya tanpa masalah, sebagaimana hadis yang menerangkan bahwa : 
 
                                                                            
                               
Terjemahanya: 
Ingatlah, dalam tubuh manusia itu ada segumpal daging. Kalau segumpal 
daging itu baik, maka akan baiklah seluruh tubuhnya. Tetapi bila rusak, 
niscaya akan rusak pula seluruh tubuhnya. Segumpal daging itu bernama 
qolbun (HR. Bukhari dan Muslim). 
 
 Dari hadits di atas dapat diketahui bahwa ternyata jantung merupakan 
kumpulan otot (segumpal daging) dan bukannya cair seperti darah ataupun padat 
dan keras seperti tulang. Peranan dan kontribusi jantung dalam mengintegrasikan 
atau menyatukan antara tubuh, pikiran, jiwa dan emosi seseorang. Jantung 
merupakan organ yang spesial, karena jantung memainkan peran sangat penting 
dalam transportasi zat-zat dan partikel penting yang diperlukan oleh tubuh, 
jantung menjalin komunikasi dengan otak secara sistematis yang begitu sangat 
kompleks dan rumit.  
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2.3 Tekanan Darah 
Tekanan darah merujuk kepada tekanan yang dialami darah pada 
pembuluh arteri darah ketika darah dipompa oleh jantung ke seluruh anggota 
tubuh manusia. Tekanan darah dibuat dengan mengambil dua ukuran dan biasanya 
diukur seperti berikut - 120/80 mmHg. Nomor atas (120) menunjukkan tekanan ke 
atas pembuluh arteri akibat denyutan jantung, dan disebut tekanan sistole. Nomor 
bawah (80) menunjukkan tekanan saat jantung beristirahat di antara pemompaan, 
dan disebut tekanan diastole. 
Tekanan sistolik adalah tekanan darah pada saat terjadi kontraksi otot 
jantung. Istilah ini secara khusus digunakan untuk merujuk pada tekanan arterial 
maksimum saat terjadi kontraksi pada lobus ventrikular kiri dari jantung. Rentang 
waktu terjadinya kontraksi disebut systole. Pada kurva denyut jantung, tekanan 




Tidak ada nilai tekanan darah 'normal' yang tepat, namun dihitung 
berdasarkan rentang nilai berdasarkan kondisi pasien. Tekanan darah amat 
dipengaruhi oleh kondisi saat itu, misalnya seorang pelari yang baru saja 
melakukan lari maraton, memiliki tekanan yang tinggi, namun ia dalam nilai 
sehat. Dalam kondisi pasien tidak bekerja berat, tekanan darah normal berkisar 
120/80 mmHg. Tekanan darah tinggi atau hipertensi diukur pada nilai sistolik 
140-160 mmHg. Tekanan darah rendah disebut hipotensi. 
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Tekanan darah dalam kehidupan seseorang bervariasi secara alami. Bayi 
dan anak-anak secara normal memiliki tekanan darah yang jauh lebih rendah 
daripada dewasa. Tekanan darah juga dipengaruhi oleh aktivitas fisik, dimana 
akan lebih tinggi pada saat melakukan aktivitas dan lebih rendah ketika 
beristirahat. Tekanan darah dalam satu hari juga berbeda; paling tinggi di waktu 
pagi hari dan paling rendah pada saat tidur malam hari. 
Bila tekanan darah diketahui lebih tinggi dari biasanya secara 
berkelanjutan, orang itu dikatakan mengalami masalah darah tinggi. Penderita 
darah tinggi mesti sekurang-kurangnya mempunyai tiga bacaan tekanan darah 
yang melebihi 140/90 mmHg saat istirahat. 
Tekanan yang diciptakan oleh kontraksi ventrikel adalah kekuatan 
pendorong untuk aliran darah melalui pembuluh dari sistem. Ketika darah 
meninggalkan ventrikel kiri, aorta dan arteri diperluas untuk mengakomodasi hal 
itu. Ketika ventrikel relaks dan menutup katup semilunar, dinding elastis arteri 
mundur, mendorong darah maju ke arteri yang lebih kecil dan arteriol. 
Dengan mempertahankan tekanan aliran darah selama ventrikel 
berelaksasi, arteri terus-menerus menghasilkan aliran darah melalui pembuluh 
darah. Sirkulasi arus di sisi arteri berdenyut, mencerminkan perubahan dalam 
tekanan arteri sepanjang siklus jantung. Ketika melewati arteriol, gelombang 
menghilang. 
Dalam sirkulasi sistemik, tekanan darah tertinggi terletak pada arteri dan 
terendah di pembuluh darah kecil. Tekanan darah tertinggi di arteri dan jatuh terus 
seperti darah mengalir melalui sistem sirkulasi. Penurunan tekanan terjadi karena 
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energi yang hilang akibat hambatan dari pembuluh darah. Resistensi terhadap 
aliran darah juga berasal dari gesekan antara sel-sel darah. 
Dalam sirkulasi sistemik, tekanan tertinggi terjadi di dalam aorta dan 
mencerminkan tekanan diciptakan oleh ventrikel kiri. Tekanan aorta mencapai 
tinggi rata-rata 120 mm Hg selama sistol ventrikel, kemudian terus menurun dari 
80 mm Hg selama diastol ventrikel. Perhatikan bahwa meskipun tekanan dalam 
ventrikel turun menjadi hampir 0 mm Hg sebagai ventrikel relaks, tekanan 
diastolik dalam arteri besar masih relatif tinggi. Tekanan diastolik yang tinggi 
dalam arteri mencerminkan kemampuan wadahnya untuk menangkap dan 
menyimpan energi dalam dinding elastis. 
Peningkatan tekanan yang cepat terjadi saat ventrikel kiri mendorong 
darah ke aorta dapat ditinggalkan sebagai denyut nadi, atau tekanan gelombang, 
diteruskan melalui arteri berisi cairan dari sistem kardiovaskular. Gelombang 
tekanan sekitar 10 kali lebih cepat dari darah itu sendiri
17
.  
2.4 Suhu Tubuh   
Suhu tubuh adalah perbedaan antara jumlah panas yang diproduksi oleh 
proses tubuh dan jumlah panas yang hilang ke lingkungan luar. Adapun tempat 
pengukuran suhu tubuh, yang merupakan suhu inti yaitu suhu jaringan dalam 
relatif konstan seperti rektum, membran timpani, esofagus, arteri pulmoner, 
kandung kemiih dan suhu permukaan seperti kulit, aksila, oral. Rasa suhu 
mempunyai dua submodalitas yaitu rasa dingin dan rasa panas. Reseptor 
dingin/panas berfungsi mengindrai rasa panas dan refleks pengaturan suhu tubuh. 
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Reseptor ini dibantu oleh reseptor yang terdapat di dalam system syaraf pusat. 
Dengan pengukuran waktu reaksi, dapat dinyatakan bahwa kecepatan hantar 
untuk rasa dingin lebih cepat dibandingkan dengan kecepatan hantaran rasa panas. 
Suhu tubuh manusia cenderung berfluktuasi setiap saat. Banyak faktor 
yang dapat menyebabkan fluktuasi suhu tubuh. Untuk mempertahankan suhu 
tubuh manusia dalam keadaan konstan, diperlukan regulasi suhu tubuh. Suhu 
tubuh manusia diatur dengan mekanisme umpan balik (feed back) yang 
diperankan oleh pusat pengaturan suhu di hipotalamus. Apabila pusat temperatur 
hipotalamus mendeteksi suhu tubuh yang terlalu panas, tubuh akan melakukan 
mekanisme umpan balik. Mekanisme umpan balik ini terjadi bila suhu inti tubuh 
telah melewati batas toleransi tubuh untuk mempertahankan suhu, yang disebut 
titik tetap (set point). Titik tetap tubuh dipertahankan agar suhu tubuh inti konstan 
pada 37°C. Apabila suhu tubuh meningkat lebih dari titik tetap, hipotalamus akan 
merangsang untuk melakukan serangkaian mekanisme untuk mempertahankan 
suhu dengan cara menurunkan produksi panas dan meningkatkan pengeluaran 
panas sehingga suhu kembali pada titik tetap
18
. 
Rata-tara suhu inti tubuh manusia normal adalah berkisar antara  36.5 
sampai 37.5 ⁰C, akan tetapi pada pagi hari berkurang sampai 36 ⁰C, dan pada saat 
latihan suhu tubuh dapat meningkat sampai mendekati 40 ⁰C tanpa efek sakit, 
karena perubahan tersebut merupakan kondisi fisiologis yang normal. Akan tetapi, 
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suhu tubuh juga dapat meningkat akibat adanya perbedaan suhu lingkungan 
dengan kelembaban udara yang relatif tinggi
19
 
Mekanisme pengaturan suhu pada tubuh, dapat dibedakan menjadi proses 
fisik dan proses kimiawi. Prinsip kerja pada pengaturan fisik adalah dengan 
melakukan pengaturan tahanan pada aliran panas, sedangkan mekanisme kerja 
pengaturan secara kimiawi adalah dengan melakukan pengaturan pada laju 
metabolism tubuh. Suhu tubuh memiliki korelasi positif dalam proporsinya secara 
langsung dengan jumlah panas yang disimpan.  
Ketika simpanan panas pada tubuh meningkat, seperti pada saat seseorang 
mengalami demam atau sedang berolahraga, maka suhu tubuh akan meningkat, 
sebaliknya ketika simpanan panas tubuh menurun, seperti pada kondisi 
hipothermia maka suhu tubuh akan mengalami penurunan. Di udara dingin agar 
tubuh tidak kedinginan, suhu tubuh di naikkan dengan cara mengerutkan 
pembuluh darah, badan menggigil dan tampak pucat. Sedangkan di udara panas, 
suhu tubuh diturunkan dengan cara mengeluarkan panas melalui penguapan. 
Pembuluh darah melebar, pernapasan pun menjadi lebih cepat. Karena itu, pada 
saat kepanasan, selain berkeringat, kulit kita juga tampak kemerahan (flushing).  
2.5 Suhu Udara 
 Suhu udara adalah keadaan panas atau dinginnya udara. Alat untuk 
mengukur suhu udara atau derajat panas disebut thermometer atau termograf. 
Termograf adalah alat pengukur temperature yang bekerja atau merekam 
temperatur udara secara terus menerus setiap hari. Termograf dilengkapi dengan 
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suatu pena dan silinder yang berputar otomatis. Untuk mengetahui temperatur 
suatu tempat dapat digunakan rumus: 
TX = T0 -0,6 ×    H        
              100 
Keterangan : 
TX  = temperatur rata-rata suatu tempat (x) yang dicari (
0
 C) 
T0 = temperatur suhu tempat yang sudah diketahui (
0
 C) 
H = ketinggian suatu tempat/ daerah (m) 
  Biasanya pengukuran dinyatakan dalam skala Celcius (C), Reamur (R), 
dan Fahrenheit (F). suhu udara tertinggi di muka bumi adalah di daerah tropis 
(sekitar ekuator) dan makin ke kutub makin dingin. 
Tabel 2.1. Kategori Skala Pengukuran 
Skala Pengukuran Titik Didih Air Titik Beku Air Titik Absolut 
Fahrenheit 212 32 -460 
Celcius 100 0 -273 
Kelvin 373 273 0 
  Dilain pihak, pada saat mendaki gunung, suhu udara terasa dingin jika 
ketinggian bertambah. Kita sudah mengetahui bahwa tiap kenaikan bertambah 
100 meter, suhu udara berkurang (turun) rata-rata 0,6 °C. Penurunan suhu 
semacam ini disebut gradien temperatur vertical atau lapse rate. Pada udara 
kering besar lapse rate adalah 1 °C. 
  Pemanasan udara dapat terjadi melalui dua proses pemanasan, yaitu 
pemanasan langsung dan pemanasan tidak langsung.  
1. Pemanasan secara langsung   
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a. Proses absorbsi, adalah penyerapan unsur-unsur radiasi matahari, misalnya 
sinar gamma, sinar-X, dan ultraviolet. Unsur-unsur yang menyerap radiasi 
matahari tersebut adalah oksigen, nitrogen, ozon, hydrogen dan debu. 
b. Proses refleksi, adalah pemanasan matahari terhadap udara tetapi 
dipantulkan kembali ke angkasa oleh butir-butir air (H2O), awan dan 
partikel-partikel lain di atmosfer. 
c. Proses difusi, sinar matahari mengalami difusi berupa sinar gelombang 
pendek biru dan lembayung berhamburan ke segala arah. Proses ini 
menyebabkan langit berwarna biru. 
2. Pemanasan tidak langsung  
a. Konduksi adalah pemberian panas oleh matahari pada lapisan udara bagian 
bawah kemudian lapisan udara tersebut memberikan panas pada lapisan 
udara di atasnya. 
b. Konveksi adalah pemberian panas oleh gerak udara vertikal ke atas. 
c. Adveksi adalah pemberian panas oleh gerak udara yang horizontal. 
d. Turbulensi adalah pemberian panas oleh gerak udara yang tidak teratur 




Pada suhu lingkungan tinggi, denyut jantung meningkat. Peningkatan ini 
berhubungan dengan peningkatan respirasi yang menyebabkan meningkatnya 
aktivitas otot-otot respirasi, sehingga dibutuhkan darah lebih banyak untuk 
mensuplai O2 dan nutrien melalui peningkatan aliran darah dengan jalan 
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peningkatan denyut jantung. Bila terjadi cekaman panas akibat temperatur 
lingkungan yang tinggi maka frekuensi denyut jantung akan meningkat, hal ini 
berhubungan dengan peningkatan frekuensi respirasi yang menyebabkan 
meningkatnya aktivitas otot-otot respirasi, sehingga memepercepat pemompaan 
darah ke permukaan tubuh dan selanjutnya akan terjadi pelepasan panas tubuh.
 Pada lingkungan yang panas tubuh merespon dengan terjadinya fase 
dilatasi pembuluh darah perifer, sehingga darah banyak mengalir ke kulit. Hal 
tersebut  mengakibatkan panas banyak dikeluarkan melalui kulit. Respon 
demikian menyebabkan curah jantung meningkat dan kebutuhan oksigen pun 
meningkat. sebaliknya pada lingkungan yang dingin pembuluh darah mengalami 
kontraksi dan penurunan tekanan darah sehingga menurunkan kerja jantung dan 
kebutuhan oksigen. 
2.6 Kondisi Alam Dengan Kehidupan Penduduk  
Penduduk suatu daerah mempunyai karakteristik yang disesuaikan dengan 
keadaan daerahnya dikarenakan manusia memiliki hubungan timbal balik 
terhadap kondisi geografis suatu wilayah. Beberapa karakteristik penduduk dapat 
ditinjau dari aktivitas yang terkait pada kondisi alam dapat diketahui corak 
kehidupan penduduknya
21
. Faktor lingkungan sangat penting dalam pencapaian 
kondisi fisik seseorang. Lingkungan tempat tinggal seperti temperatur, iklim, 
ketinggian tempat tinggal, akan berdampak terhadap perubahan fisiologis 
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Selain itu, Guyton membedakan daerah pantai dan pegunungan ditinjau 
dari suhu udara dan kadar oksigen (O2) juga berbeda. Semakin tinggi suatu daerah 
dari permukaan air laut maka kadar oksigenya (O2) semakin sedikit. Karenanya 
perlu adaptasi fisiologis atau aklimatisasi bagi orang yang tinggal di dataran tinggi 
atau di pegunungan, aklimatisasi ini terjadi sejak dia lahir. Salah satu adaptasi 




a. Daerah Pantai 
  Pantai adalah bagian daratan yang berbatasan dengan laut. Bentuk pantai 
berbeda-beda sesuai dengan keadaan, proses yang terjadi di wilayah tersebut, 
seperti pengangkutan, pengendapan dan pengikisan yang disebabkan oleh 
gelombang, arus, angin dan keadaan lingkungan disekitarnya yang berlangsung 
secara terus menerus sehingga membentuk sebuah pantai. 
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Aktivitas penduduk yang terkait pada kondisi alam dapat diketahui dari corak 
kehidupan penduduknya. Kehidupan di daerah pantai penduduk umumnya bekerja 
sebagai nelayan, penjual jasa wisata, sektor perikanan dan perkebunan kelapa. 
  Penduduk memilih mata pencaharian mereka sesuai dengan ketersediaan 
yang terkandung di alam. Sebagian besar penduduk memilih bekerja sebagai 
nelayan dibandingkan bercocok tanam. Hal ini disebabkan kondisi tanah yang 
kurang baik untuk dimanfaatkan untuk bercocok tanam. Daerah pantai juga 
merupakan tempat wisata yang menarik, sehingga sebagian penduduk bekerja 
sebagai penjual jasa. 
Suhu udara di daerah pantai terasa sangat panas. Suhu rata di daerah 
pantai  pada siang hari bisa lebih dari 27 °C. Kondisi suhu yang panas ini 
mengakibatkan penduduk daerah pantai berwarna kulit agak gelap. Selain itu, jika 
berbicara penduduk pantai agak keras, karena harus beradu dengan suara gemuruh 
ombak yang tak kunjung henti. Manfaat pantai sangat banyak, pantai-pantai pasti 
memiliki manfaat untuk kehidupan, terutama daerah tropis pantai yang dapat 
dimanfaatkan manusia untuk banyak hal, diantaranya sebagai objek pariwisata, 
daerah pertanian pasang surut, areal tambak garam, wilayah perkebunan kelapa 
dan pisang, daerah pengembangan industri kerajinan rakyat bercorak khas daerah 
pantai dan lain-lain. 
b. Dataran Rendah  
Dataran rendah adalah dataran yang berada diantara 0-200 m di bawah 
permukaan laut dengan suhu antara 23°C-28°C sehingga hawa yang dirasakan 
panas. Tanah di daerah ini, datar sehingga pembangunan daerah seluas mungkin 
23 
banyak bangunan bertingkat, jalan, jembatan dan rumah-rumah bertingkat. Alat 
tranportasi dan pengaruh jalannya lebih nyaman, tidak naik turun. Dataran ini 
lebih diminati sebagai tempat tinggal karena aktivitas yang dapat dilakukan warga 
jauh lebih beragam dan lebih dinamis. Mata pencaharian yang dilakukan tidak 
hanya bertani, berkebun, dan berternak tetapi juga membuka home industri, 
aktivitas lain di dataran ini adalah sebagai sentra bisnis, perkantoran jadi 
penduduknya banyak yang menjadi pegawai swasta, pekerja pabrik dan sebagai 
Pegawai Negeri Sipil (PNS). Di daerah ini juga banyak berkembang kemajuan 
iptek seperti layanan internet dan permaianan-permaianan dengan teknologi 
canggih maka di dataran ini sangat padat penduduknya. Pesatnya kemajuan iptek 
juga membawa dampak yang kurang baik bagi anak-anak di daerah dataran 
rendah, mereka lebih akrab dengan teknologi cangih, aneka permainan modern 
telah menggantikan permainan permainan tradisional yang sebenarnya lebih 
banyak melibatkan fisik. Hal ini dapat menyebabkan anak menjadi kurang gerak 
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c. Daerah Pegunungan 
Pegunungan adalah bagian dari daratan  yang merupakan rangkaian 
gunung yang saling menyambung satu sama lain, tinggi, luas dan memanjang 
dengan mencapai ketinggian lebih dari 700 meter di atas permukaan laut sebagai 
tempat tumbuh hutan (daerah perlindungan hewan dan tumbuhan agar tidak 
punah).  
  Relief daratan dengan pegunungan dan perbukitan sebagai permukaan 
bumi yang menjulang ke atas  memiliki udara yang subur dan udara yang sejuk 
suhu di daerah ini berkisar antara 10 - 20 ⁰C. sehingga sangat diminati penduduk 
yang kegiatan utamanya di bidang pertanian. Pertanian yang dikembangkan di 
daerah pegunungan adalah pertanian hortikultura. Pertanian hortikultura adalah 
pertanian yang  mengembangkan jenis tanaman sayur-sayur dan  buah-buahan.  
 
 
Sebagian besar penduduk juga masih banyak yang tergantung pada alam dan 
memanfaatkan hasil dari alam. Penduduk daerah pegunungan juga banyak yang 
memanfaatkan suhu udara yang dingin untuk menanam sayuran dan tanaman 








2.7 Phonocardiograph (PCG) 
Phonocardiogram ini relatif merupakan metode baru, yang disebut warna 
spectrographic (expired phonocardiography). Metode ini relatif sederhana dan 
rendah biaya. Hal ini dapat digunakan dengan mudah dan memberikan penjelasan 
hasil yang berpotensi mudah daripada penggunaan data time-domain saja. Metode 
ini dapat digunakan untuk memonitor berlanjut berkepanjangan
26
. 
Dapat memperoleh Informasi mengenai aktifitas kondisi jantung dengan 
merekam suarah jantung dalam bentuk grafik berupa sinyal phonocardiografh 
yang dapat dianalisa untuk mendeteksi secara dini kondisi kesehatan jantung, 
melalui mikrofon yang sangat sensitif, getaran sonik dari jantung yang kamudian 
diubah manjadi energi listrik dan dimasukkan ke dalam galvanometer, kemudian 
dideteksi di atas kertas. 
Karena  sinyal  phonocardiografh bergerak dan banyak sekali, maka 
prosedur  analisis  sinyal yang digunakan dalam mengolah diubah  menjadi kebal 
terhadap sinyal tersebut. Jadi, langkah pertama adalah dengan membagi aliran 
PCG  pada jendela  setiap durasi yang  setara, dengan  setidaknya dua periode S1-
S1. Ini akan memastikan stasioner dari PCG, yang kemudian diproses dan 
membuat autokorelasi yang memberikan estimasi frekuensi akurat. Dengan 
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asumsi detak jantung minimal menjadi 30bpm, dengan durasi minimal setiap 
jendela adalah setengah denyut jantung minimal, yaitu sekitar 2s.  tiga frekuensi 
sampling yang berbeda yaitu 200 Hz, 500 Hz, dan 1000 Hz digunakan dalam 
digitalisasi sinyal PCG, sehingga durasi dari jendela untuk setiap frekuensi 
masing-masing sampling adalah 2.56s, 2.048s, dan 2.048s, yang  dimana juga 
sampel masing-masingnya adalah 512, 1024, dan 2048. PCG tercatat adalah 
lamanya  60 detik, dan diakuisisi oleh sistem akuisisi data MP36 dari BIOPAC 
Inc, akan ada urutan 30 jendela sebagai output dari blok windowing 2 detik
27
. 
Phonocardiography merupakan alat yang dapat digunakan untuk 
mendiagnosa kondisi jantung baik itu yang dalam kedaan normal maupun 
abnormal Untuk menentukan denyut nadi per menit, maka dapat dihiting dengan 
rumus: 
Denyut jantung ( V) = 
 
         
 x 60  
Keterangan: 
V = Kecepatan denyut jantung (denyut/menit) 
Δx = Waktu interval terjadinya denyut pada bagian yang diamati  
П = Jumlah terjadinya denyut pada interval mewakili sampel S1-S1 
Salah satu fitur phonocardiography yang harus diketahui adalah  alat ini dapat 
digunakan untuk  kebutuhan rekaman referensi simultan penelusuran dari jantung 
dan pembuluh darah yang dapat digunakan untuk diagnosa. Untuk orang yang 
bergelut dengan phonocardiography, hal tersebut sangat beguna untuk 
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mengetahui rekaman suara jantung dan murmur yang bermasalah baik itu dalam 
bentuk gambar ataupun dalam bentuk tayangan. Penjelasan  tersebut dapat dilihat 
bahwa phonocardiography juga bisa digunakan untuk menunjukkan keadaan 





















3.1 Waktu dan Tempat Penelitian 
Penelitian ini dilakukan pada bulan Maret – April 2016 di daerah pantai 
Barombong kecamatan Tamalate kota Makassar dan daerah pegunungan 
Erelembang kecamatan Tombolopao kabupaten Gowa.  
3.2 Alat 
Alat yang digunakan pada penelitian ini adalah sebagai berikut: 
1. Termometer (pengukur suhu tubuh dan lingkungan) 
2. Tensimeter Digital 
3. Global Positioning System (GPS) 
4. Perangkat Phonocardiography (PCG)  terdiri dari : 
a. Cobra 3 basic unit  
b. Power supply 12 V  
c. Kabel USB RS232 
d. Software Cobra 3 Universal Recorder 
e. Probe akustik 1 
f. PC 1 Unit 
3.3 Obyek Penelitian 
Adapun yang menjadi objek pada penelitian ini yaitu: 




2. Kategori pengelompokan usia anak-anak berumur (7-12 tahun), remaja 
berumur (17-25 Tahun), orang dewasa berumur (35 - 45 tahun).  
3. Jumlah responden  pada masing-masing pengelompokan usia sebanyak 
10 responden. 
4. Objek yang menjadi responden pada penelitian ini tidak sedang sakit 
atau dalam keadaan sehat (normal). 
5. Pengukuran kecepatan denyut nadi dilakukan pada obyek dalam 
keadaan tidak melakukan aktivitas sebelumnya (istirahat). 
3.4 Variabel Penelitian 
Variabel yang terukur pada penelitian ini yaitu nilai (Δx) dalam satuan 
meter/sekon yang merupakan waktu interval terjadinya denyut dan nilai (П) 
jumlah terjadinya denyut pada bagian yang diamati. Adapun yang menjadi 
variabel kontrol yaitu umur, serta nilai tekanan darah dan suhu tubuh 
3.5 Prosedur Kerja 
Prosedur kerja yang dilakukan pada penelitian ini adalah sebagai berikut: 
1. Menentukan lokasi penelitian 
2. Menentukan responden yang menjadi obyek penelitian, dengan melakukan 
pengamatan berat badan dan kondisi kesehatan 
3. Menentukan pengelompokan usia pada setiap responden 
4. Mengukur tekanan darah dengan menggunakan tensi meter digital 
5. Melakukan pengukuran suhu badan dan suhu lingkungan pada setiap 
responden dengan  termometer. 
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6. Melakukan pengukuran kecepatan denyut nadi (jantung), dengan 
menggunakan sistem Phonocardiografh (PCG) dengan tahapan berikut:  
a. Menyusun rangkaian alat phonochardiograph sebagai berikut:  
 
b. Menyalakan komputer yang telah terhubung pada rangkaian 
c. Mengaktifkan aplikasi measurement  
 
 
Gambar 3.1 Rangkaian alat PCG 
Gambar 3.2 Tampilan jendela Phywe measure 
Gambar 3.3 Jendela New measuremen 
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d. Menentukan jeda dan lama pengambilan data setiap ojek dengan 
menyesuaikan masukan pada software measure cobra 3 universal 
writer.    
  
 
7. Menempatkan probe pada denyut nadi responden, kemudian klik star 
 
8. Memastikan kondisi responden konstan (diam) pada saat pengambilan 
data. 
9. Setelah proses di atas maka selanjutnya akan tampil gambar grafik hasil 
pengukuran 
10. Menyimpan grafik hasil pengukuran Phonocardiografh. 
11. Menganalisis denyutan dari gambar grafik yang dihasilkan. 
Gambar 3.4 Menentukan masukan waktu pengambilan 
data  
Gambar  3.5 Mengklik satar untuk memulai pengambilan 
data 
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3.6 Analisis Data 
Pengujian dilakukan untuk mengetahui pengaruh kondisi geografis 
terhadap adaptasi fisiologis yang terjadi terhadap efektifitas fungsi kerja jantung. 
Perhitungan kecepatan denyut nadi dengan menggunaka rumus
28
: 
Denyut jantung ( V) = 
 
         
 x 60  
Keterangan: 
V = Kecepatan denyut jantung (denyut/menit) 
Δx = Waktu interval terjadinya denyut pada bagian yang diamati  
П = Jumlah terjadinya denyut pada interval mewakili sampel S1 
Data kecepatan denyut nadi yang telah diperoleh dengan pengukuran 
menggunakan phonocardiografh ditabulasi ke bentuk tabel, uji perbandingan 
kecepatan denyut nadi antara orang yang tinggal di daerah pantai dengan orang 
yang tinggal di daerah pegunungan  dilakukan dengan menggunakan pengujian 
statistic yaitu menghitung rata-rata kecepatan denyut nadi pada tingkatan umur 
berdasarkan lokasi penelitian yang ditinjau. 
3.7 Tabel Pengamatan 
Berikut data yang diperoleh dari lapangan dibuat ke dalam bentuk tabel 
pengukuran sebagai berikut: 






Suhu (⁰C) Tekanan 
darah Lingkungan Tubuh 
….. ….. ….. ….. ….. ….. 
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….. ….. ….. ….. ….. ….. 
….. ….. ….. ….. ….. ….. 
….. ….. ….. ….. ….. ….. 
….. ….. ….. ….. ….. ….. 
 
Tabel 3.2 Hasil Perhitungan Kecepatan denyut nadi responden 
Responden 







….. ….. ….. ….. 
….. ….. ….. ….. 
….. ….. ….. ….. 
….. ….. ….. ….. 
….. ….. ….. ….. 
 


































































denyut nadi  
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BAB IV 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
 
4.1 Hasil Penelitian  
Penelitian ini dilakukan dengan pengambilan data di lapangan pada lokasi 
dan kondisi geografis yang berbeda yaitu di daerah pantai, daerah pegunungan 
dan daerah dataran rendah. Obyek penelitian dikelompokkan pada tiga kategori 
tingkatan usia yaitu anak-anak (7-12 tahun), remaja (17-25 tahun) dan dewasa 
(35-45 tahun), dengan jumlah responden sebayak 10 orang pada tiap kategori usia 
dan lokasi penelitian. Pengambilan data dilakukan dalam keadaan istirahat atau 
tidak melakukan aktivitas sebelumnya dan dalam kondisi sehat atau tidak 
memiliki kelainan yang berpengaruh terhadap jantung agar memperoleh data yang 
baik dan sesuai.  
Pengumpulan data dilakukan dengan melakukan pengamatan keadaan 
responden terlebih dahulu, yaitu pengelompokan usia dan keadaan badan sebagai 
data awal kemudian melakukan pengukuran terhadap tanda vital berupa tekanan 
darah, suhu tubuh, serta kecepatan denyut nadi. Pengukuran kecepatan denyut 
nadi menggunakan sistem phonocardiografh dihitung berdasaran rekaman suara 
aktifitas kondisi jantung berupa gambar sinyal phonocardiografh yang dihasilkan  
dengan program measure Cobra3 universal writer. Selanjutnya dari hasil analisis 
dan perhitungan yang dilakukan dapat diketahui kondisi mengenai efektivitas 





4.1.1 Data Responden 
Berikut hasil pengukuran yang diperoleh dilapangan berdasarkan kategori 
setiap daerah: 
a. Pantai 
Pada daerah pantai dilakukan pengukuran kecepatan denyut jantung dan 
suhu tubuh, suhu udara dan tekanan darah dengan masing-masing sampel pada 
anak-anak, remaja dan dewasa sesuai dengan katogeori umur dan jenis kelamin. 
Berikut hasil data yang diperoleh adalah: 
Tabel 4.1 Hasil pengukuran Suhu tubuh dan suhu lingkungan pada responden 
yang tinggal di daerah pantai 
No 
Suhu badan dan suhu udara (⁰C) 
Anak  Remaja  Dewasa  
Badan Udara Badan Udara Badan Udara 
1. 32 29 32 29 33 29 
2. 33 29 30 28 33 29 
3. 32 30 32 29 32 29 
4. 33 30 33 29 33 28 
5. 33 29 33 29 32 29 
6. 33 29 30 28 33 29 
7. 33 29 33 29 33 29 
8. 33 30 33 29 32 28 
9. 34 27 32 29 33 28 





Tabel 4.2 Hasil pengukuran kecepatan denyut nadi dan suhu tubuh pada 
responden yang tinggal di daerah pantai 
 Kecepatan denyut nadi (x/mnt)  dan Suhu udarah (⁰C) 
No 
Anak remaja Dewasa 
Denyut Suhu Denyut Suhu Denyut Suhu 
1. 88,33 29 95,12 29 67,51 29 
1. 2. 88,69 29 90,02 28 95,04 29 
2. 3. 90,42 30 98,32 29 73,64 29 
3. 4. 102,52 30 82,78 29 69,99 28 
4. 5. 94,89 29 70,06 29 69,87 29 
5. 6. 92,95 29 81,32 30 73,14 29 
6. 7. 79,78 29 76,45 29 77,59 29 
7. 8. 79,94 30 79,78 29 90,02 28 
8. 9. 88,13 27 71,82 29 93,82 28 
9. 10. 99 29 67,51 29 76,84 29 
Tabel 4.3 Pengukuran kecepatan denyut nadi dan tekana darah pada responden 
yang tinggal di daerah pantai dengan kategori remaja dan dewasa 
No 
Kecepatan denyut nadi (x/mnt) dan Tekanan Darah (mmHg) 
Remaja Dewasa 
Denyut Sistol Distol Denyut Sistol Distol 
1. 95,12 128 89 67,51 120 79 
2. 90,02 119 70 95,04 110 74 
3. 98,32 116 78 73,64 110 73 
4. 82,78 109 80 69,99 126 75 
5. 70,06 103 80 69,87 120 73 
6. 81,32 119 70 73,14 111 67 
7. 76,45 138 88 77,59 132 80 
8. 79,78 120 79 90,02 133 90 
9. 71,82 128 82 93,82 117 90 




Pada daerah pegunungan dilakukan pengukuran kecepatan denyut jantung,  
suhu tubuh, suhu udarah dan tekanan darah dengan masing-masing sampel pada 
anak-anak, remaja dan dewasa sesuai dengan katogeori umur dan jenis kelamin. 
Berikut hasil data yang diperoleh adalah:  
Tabel 4.4 Hasil pengukuran Suhu tubuh dan suhu lingkungan pada responden 
yang tinggal di daerah pegunungan 
No 
Suhu Tubuh  dan Suhu Lingkungan (
0
C) 
Anak Remaja Dewasa 
Badan Udara Badan Udara Badan Udara 
1. 34 26 32 20 32 21 
2. 33 25 34 23 32 26 
3. 33 26 32 26 33 26 
4. 33 26 32 25 34 26 
5. 32 24 33 26 33 26 
6. 32 24 30 21 33 23 
7. 33 25 34 22 34 23 
8. 32 26 34 22 32 22 
9. 34 26 33 26 33 26 
10. 32 26 32 23 32 20 
Tabel 4.5 Hasil pengukuran kecepatan denyut nadi dan suhu tubuh pada 
responden yang tinggal di daerah gunung 
No 
Kecepatan denyut nadi (x/mnt) dan Suhu badan (⁰C) 
Anak Remaja Dewasa 
Denyut Suhu Denyut Suhu Denyut Suhu 
1. 93,16 24 79,4 19 72,78 20 
2. 77,12 22 72,08 21 60,48 23 
3. 92,3 24 75,31 24 77,31 24 
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4. 70,64 23 78,84 23 75,94 24 
5. 80,02 22 61,87 24 72,23 23 
6. 95,46 21 62,11 19 77,48 21 
7. 99,95 23 58,69 20 64,63 21 
8. 92,54 23 68,45 20 59,34 20 
9. 72,23 24 83,79 24 60 24 
10. 76,75 24 69,71 21 75,91 19 
Tabel 4.6 Hasil pengukuran kecepatan denyut nadi dan tekanan darah pada 
responden yang tinggal di daerah gunung dengan kategori remaja dan 
dewasa 
No 
Kecepatan denyut nadi (x/mnt) dan tekanan darah (mmHg) 
Remaja Dewasa 
Denyut Sistol Distol Denyut  Sistol Distol 
1. 79,40 130 82 72,78 137 81 
2. 72,08 115 75 60,48 101 59 
3. 75,31 114 91 77,31 129 88 
4. 78,84 133 86 75,94 112 73 
5. 61,87 118 79 72,23 123 87 
6. 62,11 112 68 77,48 139 87 
7. 58,69 114 61 64,63 137 81 
8. 68,45 114 61 59,34 136 84 
9. 83,79 129 81 60,00 121 81 
10. 69,71 129 84 75,91 130 68 
c. Dataran Rendah 
Pada daerah dataran rendah dilakukan pengukuran kecepatan denyut 
jantung dan suhu tubuh dengan masing-masing sampel pada anak-anak, remaja 
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dan dewasa sesuai dengan katogeori umur dan jenis kelamin. Berikut hasil data 
yang diperoleh:  
Tabel 4.7 Hasil pengukuran Suhu tubuh dan suhu lingkungan pada responden 
yang tinggal di daerah dataran rendah 
No 
Suhu badan dan suhu udara (oC) 
Anak Remaja Dewasa 
Badan  Udara  Badan  Udara Badan  Udara  
1. 33 27 32 27 33 29 
2. 33 28 34 28 32 28 
3. 33 29 34 29 33 27 
4. 32 29 32 27 33 29 
5. 33 28 33 28 33 27 
 
Tabel 4.8 Hasil pengukuran kecepatan denyut nadi dan suhu tubuh pada 
responden yang tinggal di daerah dataran rendah 
No 
 Kecepatan denyut nadi (x/mnt) dan suhu udara (
0
C)  
Anak Remaja Dewasa 
Denyut  Udara  Denyut Udara Denyut  Udara 
1. 97,09 28 81,66 27 79,22 29 
2. 114,98 27 76,14 28 85,18 28 
3. 75,59 27 66,66 28 61,47 27 
4. 86,33 27 82,07 27 78,45 29 




Tabel 4.9 Hasil pengukuran kecepatan denyut nadi dan tekanan darah pada 
responden yang tinggal di daerah dataran rendah dengan kategori 
remaja dan dewasa 
No 
Kecepatan denyut nadi (x/mnt) dan tekanan darah (mmHg) 
Remaja  Dewasa 
Denyut Sistol Distol Denyut Sistol Distol 
1. 81,66 128 78 79,22 139 85 
2. 76,14 107 72 85,18 105 77 
3. 66,66 111 65 61,47 108 87 
4. 82,07 118 72 78,45 124 87 
5. 80,1 118 83 75,28 120 77 
4.1.2 Nilai Hubungan Terhadap Kecepatan Denyut Nadi 
Berikut hasil perbandingan kecepatan denyut nadi pada responden yang 
tinggal di daerah pantai, daerah dataran rendah dan daerah pegunungan beserata 
hubunganya terhadap umur, suhu tubuh dan tekanan dara. 
Tabel 4.10 Tabel nilai  suhu tubuh rata-rata dan suhu lingkungan rata-rata pada 
responden yang tinggal di daerah pantai, daerah dataran rendah dan 
daerah pegunungan. 
No Daerah 
Suhu anak (⁰C) Suhu remaja (⁰C) Suhu dewasa (⁰C) 
Badan Udara Badan Udara Badan Udara 
1. Pantai 32,9 29,1 32 29 32,7 28,7 
2. Rendah 32,8 27,4 32,6 27,6 32,8 28 
3 Pegunungan 32,8 23 33 21,5 32,8 21,9 
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Tabel 4.11 Tabel kecepatan denyut nadi rata-rata pada orang yang tinggal di 
daerah pantai, daerah dataran rendah dan daerah pegunungan. 
No Daerah 
Kecepatan rata-rata Denyut Nadi (x/mnt) 
Anak-anak Remaja Dewasa 
1. Pantai 90,465 81,318 78,746 
2. Dataran Rendah 88,87 77,326 75,92 











Badan Udara Badan Udara Badan Udara 

















































Daerah Tempat Tinggal 






Tabel 4.12 Tabel kecepatan denyut nadi rata-rata dan suhu udarah rata-rata pada 
responden yang tinggal di daerah pantai, daerah dataran rendah dan 
daerah pegunungan. 
No Daerah 













1. Pantai 90,465 29,1 81,318 29 78,746 28,7 
2. Rendah 88,87 27,4 77,326 27,6 75,92 28 

































Kategori Usia (tahun) 



















Denyut Suhu Denyut Suhu Denyut Suhu 

























Tabel 4.13 Tabel kecepatan denyut nadi rata-rata (x/mnt) dan tekanan darah rata-
rata (mmHg) pada responden yang tinggal di daerah pantai, daerah 
dataran rendah dan daerah pegunungan. 
Daerah 
remaja Dewasa 
Denyut Sistol Distol Denyut Sistol Distol 
Pantai 81,318 121,8 80,4 78,746 118,5 78,1 
Gunung 71,025 120,8 76,8 69,61 126,5 78,9 




Data penelitian yang diperoleh dari hasil pengukuran awal yang dilakukan 
berupa kondisi vital responden yaitu tekanan darah dan suhu tubuh sebelum 
melakukan pengukuran denyut nadi, yang telah disesuaikan dengan 
penegelompokan kategori usia  pada setiap responden. Kemudian menetapkan 
responden yang dinyatakan memenuhi keriteria yaitu dalam keadaan sehat dengan 
nilai tekanan darah dan suhu tubuh normal. Dimana anak-anak memiliki tekanan 
















































120/75 mm Hg, untuk orang dewasa berkisar antara 130/80 mm Hg. untuk dewasa 
nilai normal rata-rata tekanan sistol pada orang dewasa adalah 100 - 140 mm Hg, 
sedangkan rata-rata tekanan diastole adalah 60 - 90 mm Hg. Pada orang dewasa, 
tekanan darah di atas 140/90 mm Hg biasanya digolongkan sebagai tekanan darah 
tinggi. Hasil pengukuran tekanan darah didaerah pantai, daerah pegunungan dan 
daerah dataran rendah pada kategori usia remaja dan dewasa tidak menunjukkan 
perbedaan dan pengaruh terhadap kecepatan denyut nadi, dikarenakan nilai 
tekanan darah sebagai variabel control dalam menetapkan obyek penelitian.  
Pengukuran suhu dilakukan dengan mengambil dua pengukuran suhu yaitu 
suhu tubuh dan suhu lingkungan dengan menggunakan thermometer, pengukuran 
suhu lingkungan dilakukan pada setiap lokasi pengambilan data baik di daerah 
pantai, dataran rendah dan daerah pegunungan. Suhu lingkungsn yang diperoleh 
dari hasil pengukuran menunjukkan perbedaan suhu yang signifikan pada daerah 
pegunungan, yang memiliki suhu jauh lebih renda di bandingkan dengan suhu 
daerah pantai dan suhu daerah dataran rendah yang hampir sama  
 Pengukuran suhu tubuh dilakukan pada setiap sampel dengan melakukan 
pengukuran pada permukaan kulit yaitu bagian aksila atau ketiak, sehinggan data 
nilai suhu tubuh yang diperoleh lebih rendah dari pada nilai rata-rata suhu normal 
tubuh yang berkisar antara 36,5 ⁰C – 37,5 ⁰C yang merupakan suhu inti dimana 
lebih tinggi dibandingkan suhu rata-rata permukaan kulit berkisar antara 32 ⁰C – 
33 ⁰C, sehingga terdapat perbedaan. Keseluruhan suhu tubuh yang diperoleh dari 
hasil pengukuran berada dibawah batas maksimal suhu tubuh normal sehingga 
tidak menunjukkan kelebihan suhu tubuh serta sampel yang menjadi oyek 
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penelitian pada saat dilakukan pengukuran suhu tubuh tidak menunjukkan 
keadaan menggigil dan semuanya dalam keadaan sehat.  
Selanjutnya dilakukan pengukuran dan perhitungan terhadap kecepatan 
denyut nadi dengan menggunakan sistem phonocardiograph, yang merupakan 
metode untuk mengetahui aktifitas kondisi jantung melalui analisis gambar 
rekaman suarah jantung dari sinyal phonocardiografh dengan mikrofon yang 
sangat sensitive dimana getaran suarah jantung diubah menjadi energy listrik dan 
menghasilkan tampilan gerafik yang dapat dianalisis. 
Denyut nadi digunakan untuk parameter fungsi tubuh manusia, yang 
berkisar antara 60-100 denyut per menit. Orang yang mempunyai frekuensi  
denyut nadi di bawah 60 denyut per menit bagi orang terlatih menunjukkan 
efektivitas dari jantung dalam memompa darah, sedangkan denyut nadi istirahat 
melebihi 100 denyut permenit adalah kemampuan jantung memompa darah lemah 
yang menggambarkan terganggunya kondisi fisik seseorang. 
Usia seseorang sangat berpengaruh terhadap denyut nadi, denyut nadi 
maksimum pada orang lanjut usia sangat menurun (penurunan 50 % dari usia 
remaja pada usia 80 tahun). Hal ini disebabkan berkurangnya massa otot, dan 
daya maksimum otot yang dicapai sangat berkurang.  Pada anak umur 7-12 tahun 
denyut nadi istirahat antara 75-115 denyut setiap menit, pada usia di atas 14 tahun 
mencapai 60-100 denyut setiap menit, dan pada orang dewasa mencapai 60-80 
denyut setiap menit. 
Dari hasil penelitian diperoleh frekuensi denyut jantung berdasarkan pada 
lokasi daerah penelitian tertinggi pada responden kelompok usia anak-anak 7 - 12 
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tahun, kemudian kelompok usia remaja usai 17 - 25 tahun dan yang memiliki 
frekuensi detak jantung terendah yaitu kelompok usia dewasa 35 - 45 tahun. Hal 
ini dipengaruhi oleh faktor usia dimana usia anak anak memiliki kecepatan denyut 
nadi lebih tinggi di bandingkan dengan orang dewasa. 
Ditinjau dari kondisi geografis terhadap daerah tempat tinggal responden 
berdasarkan data tabel di atas terdapat perbedaan kecepatan denyut nadi, dimana 
orang yang tinggal di daerah patai dari masing masing pengelompokan usia anak-
anak, remaja dan dewasa memiliki frekuensi kecepatan denyut nadi lebih tinggi di 
bandingkan dengan responden yang tinggal di daerah lain. Kemudian responden 
yang tinggal di daerah pegunungan memiliki frekuensi denyut jantung paling 
rendah. Sehingga didapatkan bahwa orang yang tinggal di daerah pegunungan 
menunjukkan efektivitas fungsi kerja jantung lebih tinggih dalam memompa darah 
dibandingkan orang yang tinggal di daerah pantai dan daerah dataran rendah. 
Disebabkan oleh faktor lingkungan dan kondisi geografis yang berbeda, 
dimana kondisi geografis di daerah pegunungan memiliki suhu lebih dingin 
dengan suhu di daerah lain disebabkan berada pada ketinggian 900-1.050 m di 
atas permukaan laut (dpl). Kondisi lingkungan yang sejuk dan masih sangat alami 













Berdasakan hasil penelitian yang telah dilakukan maka dapat disimpulkan 
bahwa: 
1. Kecepatan denyut nadi dengan menggunakan phonocardiografh (PCG) pada 
orang yang tinggal di daerah pantai rata-rata diperoleh untuk kategori anak-
anak 90.46 denyut/menit, remaja 81.31 denyut/menit dan dewasa 78.74 
denyut/menit.  
2. Kecepatan denyut nadi dengan menggunakan phonocardiografh (PCG) pada 
orang yang tinggal di daerah pegunungan untuk kategori anak-anak 85.01 
denyut/menit, remaja 71.02 denyut/menit dan dewasa 69.61 denyut/menit. 
3. Terdapat perbedaan yang bermakna pada pengukuran kecepatan denyut nadi 
menggunakan phonocardiografh antara orang yang tinggal di daerah pantai 
dataran rendah dan daerah pegunungan, dimana pada orang yang tinggal di 
daerah pantai memiliki frekuensi kecepatan denyut nadi lebih tinggi 
dibandingkan dengan oaring yang tinggal di daerah pegunungan, dengan 
melihat hasil rata-rata pengukuran kecepatan denyut nadi setiap orang 
berdasarkan usia dan daerah tempat tinggal. 
5.2 Saran 
Berdasarkan penelitian yang tela dilakukan maka di sarankan untuk 
penelitian selanjutnya untuk melakukan pengukuran kecepatan denyut nadi pada 
kondisi istirahat dan kondisi melakukan aktifitas, serta melakukan melakukan 
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pengukuran dan deteksi kondisi kesehatan jantun dengan melakukan analisis yang 
lebih spesifik. Kemudian mengelompokan responden berdasarkan pada usia, jenis 
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1. Data Hasil Pengukuran daerah Pantai Barombong 
a. Kategori Anak-Anak 






denyut Lingkungan Tubuh 
1.  Putri P 11 29 32 88,33 
2. Rida L 8 29 33 88,69 
3. Wulan P 9 30 32 90,42 
4. Fani P 12 30 33 102,52 
5. Dian P 12 29 33 94,89 
6. Firsa L 11 29 33 92,95 
7. Imran L 10 29 33 79,78 
8. Iksan L 11 30 33 79,94 
9. Faisal L 11 27 34 88,13 
10. Rafli L 8 29 33 99 
a. Untuk ADP1 P 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2717 
Interval ( ) = 4 
Vdenyut nadi = 
 
         
 × 60 = 
 
          
 × 60 







b. Untuk ADP 2 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2706 
  Interval ( ) = 4  
Vdenyut nadi = 
 
         
 × 60 = 
 
           
 × 60 
= 88.69 denyut/menit 
c. Untuk ADP 3 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2654 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
 
         
 × 60 = 
 
           
 × 60 






d. Untuk ADP 4 
     
Diperoleh: nilai Δx  = 2341 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
  
         
 ×    = 
 
           
 × 60 
= 102.52 denyut/menit 
e. Untuk ADP 5 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2529 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
 
         
 × 60 = 
 
           
 × 60 






f. Untuk ADP6 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2582 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
 
         
 × 60 = 
 
           
 × 60 
= 92.95 denyut/menit 
g. Untuk ADP7 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 3008 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
 
         
 × 60 = 
 
           
 × 60 






h. Untuk ADP8 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 3002 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi  = 
 
         
 × 60 = 
 
           
 × 60 
= 79.94 denyut/menit 
i. Untuk ADP9 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2723 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
 
         
 × 60 = 
 
           
 × 60 






j. Untuk ADP10 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2424 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
 
         
 × 60 = 
 
           
 × 60 
= 99.00 denyut/menit 













1. Rosdiansa P 25 29 32 128/89 95,12 
2. Ika P 17 28 30 119/70 90,02 
3. Asri P 18 29 32 116/78 98,32 
4. Samsul L 24 29 33 109/80 82,78 
5. Salam L 19 29 33 103/80 70,06 
6. Rahmat L 17 30 28 119/70 81,32 
7. Didi L 17 29 33 138/88 76,45 
8. Busra L 21 29 33 120/79 79,78 
9. Hanafi L 20 29 32 128/82 71,82 







 a. Untuk RDP 1 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2523 
Interval (n) = 4 
Vdenyut nadi = 
  
        
 × n = 
  
          
 × 4 




b. Untuk RDP 2 
 
Diperoleh: Nilai Δx  = 2666 
Interval (n) = 4  
Vdenyut nadi = 
  
       
 × n = 
  
         
 × 4 
= 90.02 denyut/menit 
 
 
c. Untuk RDP 3 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2441 
   Interval (n) = 4 
   Vdenyut nadi = 
  
       
 × n = 
  
         
 × 4 




d. Untuk RDP 4 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2899 
   Interval (n) = 4 
   Vdenyut nadi = 
  
        
 × n = 
  
          
 × 4 
= 82.78 denyut/menit 
 
 
e. Untuk RDP 5 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2569 
   Interval (n) = 3 
   Vdenyut nadi = 
  
        
 × n = 
  
          
 × 3 
= 70.06 denyut/menit 
 
 
f. Untuk RDP 6 
 
Diperoleh: Nilai Δx  = 2951 
   Interval = 4 
   Vdenyut nadi = 
  
        
 × n = 
  
         
 × 4 




g. Untuk RDP 7 
 
Diperoleh: Nilai Δx  = 3139 
   Interval (n) = 4 
   Vdenyut nadi = 
  
        
 × n = 
  
          
 × 4 
= 76.45 denyut/menit 
 
 
h. Untuk RDP 8 
 
Diperoleh: Nilai Δx  = 2256 
   Interval (n) = 3 
   Vdenyut nadi = 
  
       
   n = 
  
          
   3 




 i. Untuk RDP 9 
 
Diperoleh: Nilai Δx  = 2506 
   Interval = 3 
   Vdenyut nadi = 
  
        
 × n = 
  
          
   3 
= 71.82  denyut/menit 
 
 
j. Untuk RDP 10 
 
Diperoleh: Nilai Δx  = 2666 
   Interval (n) = 3 
   Vdenyut nadi = 
  
       
 × n = 
  
         
   3 
= 67.51 detak/menit 
 
 
c. Kategori Dewasa 
 
a. Untuk DDPP1 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 2666 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   = 
 
         
   60 



















1. Darma DDPP 1 35 29 33 120/79 67,51 
2. Erna DDPP 2 36 29 33 110/74 95,04 
3. Tanang DDPP 3 45 29 32 110/73 73,64 
4. Idris DDPL 4 44 28 33 126/75 69,99 
5. Mansur DDPL 5 36 29 32 120/73 69,87 
6. Sule DDPL 6 37 29 33 111/67 73,14 
7. Rala DDPL 7 42 29 33 132/80 77,59 
8. Ngiji DDPL 8 43 28 32 133/90 90,02 
9. Tobo DDPL 9 39 28 33 117/90 93,82 
10. Joni DDPL 10 41 29 33 106/80 76,84 
b. Untuk DDPP2 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 2525 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
         
   60 = 
 
           
   60 
= 95.04 denyut/menit 
c. Untuk DDPP3 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 2444 
  Interval ( ) = 3 
  Vdenyut nadi = 
 
         
   60 = 
 
           
   60 






d. Untuk DDPL4 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 3429 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
          
   60 
= 69.99 denyut/menit 
e. Untuk DDPL5 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 2576 
  Interval ( ) = 3 
  Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 






f. Untuk DDPL6 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 3281 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
         
   60 = 
 
           
   60 
= 73.14 denyut/menit 
g. Untuk DDPL7 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 3093 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 






h. Untuk DDPL8 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 2666 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
         
   60= 
 
           
   60 
= 90.02 denyut/menit 
i. Untuk DDPL 9 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 2558 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 






j. Untuk DDPL10 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 3123 
  Interval ( ) = 4 
  Vdenyut nadi = 
 
       
   = 
 
         
   60 
= 76.84 denyut/menit 
 
 
2. Data Hasil Pengukuran daerah Pegunungan Tombili Pao 
a. Anak-Anak 




Suhu (⁰C) Denyut 
nadi Lingkungan Tubuh 
1. Wardana ADG1 P 7 26 34 93,16 
2. Nabila ADG2 P 7 25 33 77,12 
3. Dillah ADG3 P 9 26 33 92,3 
4. Herawati ADG4 P 8 26 33 70,64 
5. Andi ADG5 P 11 24 32 80,02 
6. Dimas ADG6 L 8 24 32 95,46 
7. Imran ADG7 L 7 25 33 99,95 
8. Wawan ADG8 L 7 26 32 92,54 
9. Indrawan ADG9 L 8 26 34 72,23 





a. Untuk ADG1 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2576 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 93.16 denyut/menit 
b. Untuk ADG2 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2334 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 






c. Untuk ADG3 
     
Diperoleh:  nilai Δx  = 1950 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × = 
 
         
 × 60 
= 92.30 denyut/menit 
d. Untuk ADG4 
     
Diperoleh:  nilai Δx  = 2548 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 x 60 = 
 
         
 × 60 






 e. Untuk ADG5 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2999 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 80.02 detak/menit 
f. Untuk ADG6 
     
Diperoleh:  nilai Δx  = 2514 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 





g. Untuk ADG7 
     
Diperoleh:  Nilai Δx  = 2401 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 99.95 denyut/menit 
h. Untuk ADG8 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 1945 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 






i. Untuk ADG9 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2492 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 72.23 denyut/menit 
j. Untuk ADG10 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2345 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 






b. Usia remaja  
Nama & 
jenis kelamin (P/L) 
Umur 
(Tahun) 





Riswanti P 17 20 32 130/82 79,4 
Nurannisa P 18 23 29 115/75 72,08 
Sarmila P 17 26 32 114/91 75,31 
Milawati P 22 25 32 133/86 78,84 
Kurattu aeni P 25 26 33 118/79 61,87 
Agung L 19 21 30 112/68 62,11 
Rahmat Khaerul L 24 22 29 114/61 58,69 
Haedir L 18 22 29 114/61 68,45 
Andi9 L 17 26 33 129/81 83,79 
Ilham10 L 23 23 29 129/84 69,71 
 
a. Untuk RDG1 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2267 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × = 
 
         
 × 60 






b. Untuk RDG2 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2497 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 




c. Untuk RDG3 
      
Diperoleh: nilai Δx  = 2390 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 75.31 denyut/menit 
 
 
d. Untuk RDG4 
       
Diperoleh: nilai Δx  = 2283 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 78.84 denyut/menit 
 
 
e. Untuk RDG5 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2909 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 




 f. Untuk RDG6 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2898 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 x 60 = 
 
         
 x 60 




g. Untuk RDG7 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 3067 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 58.69 denyut/menit 
 
 h. Untuk RDG8 
      
Diperoleh: nilai Δx  = 3506 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 




i. Untuk RDG9 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2864 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 83.79 denyut/menit 
 
 j. Untuk RDG10 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2582 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 69.71 denyut/menit 
 
 
c. Usia dewasa 
 
Nama 








denyut Lingkungan Tubuh 
Muli P 42 21 28 137/81 72,78 
Ismawati P 37 26 28 101/59 60,48 
Nemiati P 36 26 29 129/88 77,31 
Sumiati P 39 26 29 112/73 75,94 
Haerani P 38 26 29 123/87 72,23 
Aman L 40 23 29 139/87 77,48 
Rahman L 35 23 29 137/81 64,63 
Ridwan L 41 22 28 136/84 59,34 
Abdul azis L 44 26 29 121/81 60 





a. Untuk DDG1 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2475 
Interval ( ) = 3 
  Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 72.78 denyut/menit  
 
 
b. Untuk DDG2 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2976 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 60.48 denyut/menit 
 
 c. Untuk DDG3 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2328 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 77.31 denyut/menit 
d. Untuk DDG4 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2370 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 





 e. Untuk DDG5 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2492 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 72.23 denyut/menit 
f. Untuk DDG6 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2323 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 





 g. Untuk DDG7 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2785 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 
= 64.63 denyut/menit 
h. Untuk DDG8 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 3033 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
  60 = 
 
         
 × 60 





 i. Untuk DDG9 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2903 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × = 
 
         
 × 60 
= 62 denyut/menit 
j. Untuk DDG10 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 3952 
 Interval ( ) = 5 
 Vdenyut nadi = 
 
       
 × 60 = 
 
         
 × 60 





 3. Data responden daerah dataran rendah 
a. Anak-anak 




Suhu (⁰C) Kecepatan 
denyut Lingkungan Tubuh 
Resky ADR1 L 11 27 33 97,09 
Arfin ADR2 L 10 26 33 114,98 
Ilham ADR4 L 9 26 33 75,59 
Takdir ADR5 L 8 26 32 86,33 
Yudi ADR6 L 8 227 33 70,36 
 
a. Untuk ADR 1 
     
Diperoleh:  nilai Δx  = 2472 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 











b. Untuk ADR2 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2609 
 Interval ( ) = 5 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 
= 114.98 denyut/menit 
c. Untuk ADR4 
      
Diperoleh: nNilai Δx  = 2381 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 




 d. Untuk ADR5 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2085 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 
= 86.33 denyut/menit 
e. Untuk ADR6 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2558 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 





 b. Usia Remaja 
Nama 







denyut Lingkungan Tubuh 
Akbar L  19 27 32 128/78 81,66 
Sumarni P 21 28 34 107/72 76,14 
Fiang L 18 28 34 111/65 66,66 
Basri L 25 27 32 118/72 82,07 
Sandi L 24 28 33 118/83 80,1 
 
 
a. Untuk RDR1 
     
Diperoleh: nNilai Δx  = 2204 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 









 b. Untuk RDR2 
      
Diperoleh: nilai Δx  = 2364 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 
= 76.14 denyut/menit 
c. Untuk RDR3 
      
Diperoleh:  nilai Δx  = 2700 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 





 d. Untuk RDR4 
      
Diperoleh: nilai Δx  = 2193 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 
= 82.07 denyut/menit 
e. Untuk RDR8 
       
Diperoleh:  nilai Δx  = 2996 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 






c. Usia Dewasa 
Nama 
jenis kelamin (P/L) 
Umur 
(tahun) 






H. Akma L 45 28 33 139/85 79,22 
Hasbi L  35 27 32 105/77 85,18 
Aco L 37 26 33 108/87 61,47 
Amar L 38 28 33 124/87 78,45 
Rizal L 40 26 33 120/77 75,28 
 
 
a. Untuk DDR1 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 2272 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 








 b. Untuk DDR2 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2113 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
  
       
   60 = 
 
         
   60 
= 85.18 denyut/menit 
c. Untuk DDR3 
 
Diperoleh: nilai Δx  = 2928 
 Interval ( ) = 3 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 





 d. Untuk DDR4 
 
Diperoleh:  nilai Δx  = 3059 
 Interval ( ) = 4 
 Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   60 
= 78.45 denyut/menit 
e. Untuk DDR5 
 
Diperoleh:  Nilai Δx  = 2391 
  Interval ( ) = 3 
  Vdenyut nadi = 
 
       
   60 = 
 
         
   6 
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